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ブの服用を続ける患者の 5 年生存率は 90％をこえている。一方、分子標的治療
薬は深刻な問題も抱えており、高額な薬価はその一つである。イマチニブは研








【目的】 イマチニブによる治療を受けている CML 患者の経済状況と治療費
の自己負担額、経済的負担感および、イマチニブによる治療の中断に関連する
要因を明らかにすることを目的として以下の研究を行った。 
【方法】 全国の血液専門外来でイマチニブによる治療をうけている CML 患
者を対象として以下の質問紙調査を実施した。 
調査項目：1) イマチニブ登場以前の 2000 年、イマチニブ登場以降の 2005











【結果】 577人からの回答があり、うち有効回答は 575人（有効回答率 99.7％）
であった。回答者の年齢中央値は 61 歳（15-94）、428 人（74.4％）が 70 歳以
下で、1 日の服用量は標準使用量の 400mg が 335 人、400mg 以下が 215 人で
あった。 
世帯所得の中央値は 2000 年が 516 万（n=33）、2005 年が 401 万（n=188）、 
2008 年が 382 万（n=353）だった。最終的な自己負担額はそれぞれの年で
46 万、45 万、37 万だった。このような収入と医療費支出のバランスの中で、
支払いに負担を感じる患者の割合は、41.2％、70.8％、75.8％と増加が認めら
れた。 
経済的負担が理由で中断を考えた患者は 179 人（31.1％）、実際 15 人は経済
的理由により、服用を中断していた。さらに、イマチニブ服用継続を阻害する
因子として若年であること（OR=0.96, (95%CI:0.95-0.98)）、所得が低いこと
（ OR=0.92, (95%CI:0.85-0.99) ）、自己負担額が高いこと（ OR=2.21, 
(95%CI:1.28-4.28)）があげられた。 
【結語】 イマチニブを服用する CML 患者で経済的負担を感じる者は、2000
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